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Abstract：Objective To extend the competency model research to the field of pediatricians in Shanghai Children's Hospital, and to analyze and extract
competency characteristics of third-level pediatricians in Shanghai, so as to realize a reference model for the cultivation path of excellent pediatricians.
Methods A total of 278 pediatricians from third-level children's hospitals in Shanghai were surveyed by competency questionnaire to construct a
competency model for pediatricians.Results Using exploratory factor analysis and confirmatory factor analysis, the structure model of pediatricians'
identifying competency was constructed, which consisted of 10 identifying competency items comprising three dimensions: clinical competence,
outstanding sustainability ability and relationship management ability.Conclusion The competency characteristics of excellent pediatricians extracted in
this study are representative to some extent, which has theoretical and practical significance for the cultivation of "excellent pediatricians" in Shanghai.
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儿童的健康水平是一个国家卫生状况的主要标

志之一。随着我国“全面二孩”政策的推行，各家医

院对儿科医师的需求与日俱增 [1，2]。与成人疾病不
同，儿童疾病其主要特点是患者的年龄较小且表达

能力偏弱，这对儿科医师提出了更高的要求。临床

儿科是对专业性、实践性要求很高的专业，儿科医务

工作者长期处于高压工作态势，极易诱发各种医疗

纠纷甚至医疗事故，加重了儿科医务工作者心理压

力[3]。儿科医师纷纷要求调往其他压力偏小的科室，

使儿科医疗卫生服务资源配置的失衡问题更加严

重[4]。因此，加强儿科医师胜任力筛选和在岗人员胜
任力培训，提升人员素质尤为重要。胜任力的研究最

早起源于美国，McClelland最早对胜任力进行了科
学界定并进行研究，是胜任力模型研究的开端。目

前，胜任力的研究已成为管理学 [5]、心理学 [6]以及人
力资源管理[7]等学科领域研究的热点。胜任力概念
在引入我国以后，部分研究者也将胜任力的研究引

入卫生领域，并构建出了一系列卫生领域岗位的胜

任力模型[8，9]。2012年，卫生部和教育部联合推出了
“卓越医生教育培训计划”[10]，这对推进人才强国战
略，提高医学人才培养具有战略性意义，也进一步明

确了强化医学人才是卫生事业发展第一资源的理

念。我国对儿科医学人才的需求量逐渐增加，上海一

直作为国内儿科医疗资源集聚和发展水平的高地，

如何选拔出、培养出优秀的儿科医师是上海市政府
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部门和医院管理者亟待解决的问题。但目前我国主

要通过理论和技能考核等方法对儿科医生进行评

定，而没有可以利用的更为科学、规范的判断依据。

发展儿科医师须对其岗位胜任力进行界定，通过胜

任力真正发现影响工作效果的个人条件及行为特

征。胜任力模型是驱动个体在某情景中产生优秀工

作绩效的各种特征集合。以往的研究也从多个领域

构建了对应岗位的胜任力模型。近年来，儿科医疗

卫生系统越来越重视胜任力相关研究[11]，但我国儿
科医师胜任力研究起步较晚，且关于儿科医师胜任

力模型实证研究更少。因此，本研究旨在通过问卷

调查的定量研究的方式，拟构建儿科医师的鉴别胜

任力模型，为实现卓越儿科医师人才培养路径在全

国范围内的可借鉴模式提供理论基础，助力于落实

健康中国战略发展要求。

1资料与方法
1.1一般资料 本研究采用问卷星的形式，于 2021年
8月随机选取上海市三级儿童医院儿科医师 278名，
年龄 23~65岁，平均年龄（34.21依7.88）岁。总共收回
278 份问卷，其中有效问卷为 240 份，有效率为
86.33%。其中，男性 68名，女性 172名；教育程度均
在本科及以上，其中本科 22 名，硕士 118 名，博士
100名；职称：初级 92名，中级 63名，副高 33名，正
高 16名。
1.2方法 通过行为事件访谈所形成的初始儿科医

师胜任力模型基础形成《儿科医师胜任力问卷》，问

卷包含个人基本情况和胜任力特征等级评定，并附

上有关胜任力特征的解释说明。该问卷采用 Likert5
级计分（1分：非常不重要~5分：非常重要）[12]。该量
表的克隆巴赫 琢系数为 0.969，具有较好的信度和
效度。

1.3统计学方法 采用 SPSS 19.0和 AMOS 21.0进行
包括描述统计、探索性因子分析和验证性因子分析

等数据分析手段。根据因素分析中相关统计要求，

探索性因素分析和验证性因素分析必须各自使用独

立的样本。由此，将 240份有效问卷随机分成奇数
和偶数组 2个部分，分别用其做探索性因素分析和
验证性因素分析。其中探索性因素分析选择主成分

分析法，固定 3个因子进行因素抽取，并用最大变异
数法进行正交旋转得出变量间更明确的关系，以便

确定因素命名。验证性因素分析使用 AMOS 21.0完
成，信度系数分析主要根据项目总相关和剔除项目

后的 Ahpla值，并结合 Cronbach’琢系数来衡量相同
维度的内部一致性[13]。
2结果
2.1 儿科医师鉴别胜任力要素模型的探索性因素
分析

2.1.1 KMO和 Bartlett球形检验 首先利用 KMO和
球形 Bartlett检验因子分析的适用性，结果显示儿科
医师鉴别胜任力模型 KMO 度量值为 0.887，且
Bartlett球形检验近似 2值为 659.495（ 约0.001），表
明儿科医师鉴别胜任力的问卷各个指标的偏相关性

较强，适合进行因子分析。

2.1.2抽取共同因子与旋转 经过 3次探索性因子分
析后，本研究最后确定抽取 3个公因子，累计方差解
释率为 74.135%。一般情况下，各因子累计方差解释
率在 60%以上，则表明问卷具有良好的结构效度。
所有的因子载荷也都在 0.400以上，表明公因子解
释了观测变量的大部分变异。

2.1.3因子命名与解释 通过主成分分析和旋转抽取

得到了 3个因子，与对儿科医师鉴别胜任力维度的
理论预期基本一致。根据问卷对应指标的具体内容

及各个公因子包含的胜任特征的解释，经过专家讨

论后，对因子进行命名。因子 1包括知识素养、抗压、
决策判断、疑难杂症处理和反思学习 5个胜任特征，
反映了儿科医师在开展实际救治工作以及临床实践

中的知识基础与业务能力，以及对临床工作规律的

了解和掌握程度，将其命名为临床业务能力。因子 2
包括创新能力、科普传播力和成就取向 3个胜任特
征，反映了儿科医师热爱工作，愿意不断地给自己设

定更高的更有挑战性的目的，以及积极、主动地持续

思考和创新工作方式方法，积极普及专业知识，优化

医治效果的主观努力与能力，故将其命名为卓越追

求能力。因子 3包括自信和关系建立 2个胜任特征，
反映了儿科医师在工作中同事关系以及处理医患关

系时所需具备的与自己以及与他人关系的管理能

力，将其命名为关系管理能力。具体结果见表 1。
2.2儿科医师鉴别胜任力要素模型的验证性因素分
析 对儿科医师的鉴别胜任力模型进行探索性因素

分析后，通过验证性因素分析确定该模型拟合程度。

因此，本研究采用 AMOS 21.0对儿科医师鉴别胜任
力进行了验证性因子分析，采用最大似然法估计法

进行模型的拟合, 结果显示对儿科医师鉴别胜任力
模型进行验证性因素分析，2/df的值为 2.217，适配
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良好；拟合优度指数（GFI）和调整的拟合优度指数
（AGFI）大于 0.80；近似误差均方根接近 0.1；均方根
残差（RMR）小于 0.05，拟合好；规范拟合指数

（NFI）、增值拟合指数（IFI）及比较拟合指数（CFI）均
大于 0.9。综合来看，儿科医师鉴别胜任力模型具有
较好拟合度和稳定性。模型的路径参数结果见图 1。

2.3信度分析 采用克隆巴赫 琢系数对儿科医师鉴
别胜任力模型的内部一致性信度进行测量，结果显

示在儿科医师鉴别胜任力模型中，因子 1临床业务
能力的克隆巴赫 琢系数为 0.886；因子 2卓越持续
能力的克隆巴赫 琢系数为 0.762；因子 3关系管理
能力的克隆巴赫 琢系数为 0.698，全模型的克隆巴
赫 琢系数为 0.906，说明本研究的鉴别胜任力量表
稳定可靠，具有较高的内部一致性。

3讨论
3.1上海市卓越儿科医师胜任力特征要素 本研究

立足于我国儿科医师的发展现状，在对上海市儿科

医师进行行为事件访谈和问卷调查的基础上，探索

了上海市卓越儿科医师的胜任力模型，具体特征要

素包括以下 3个方面。
3.1.1临床业务能力 临床业务能力主要指儿科医师

在开展实际救治工作以及临床实践工作中取得高绩

效所必需具备的理论和经验性知识技能，该因素主

图 1 儿科医师鉴别胜任力 3个因子结构模型渊图中系数均为标准化参数冤
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表 1 儿科医师鉴别胜任力特征旋转后的因子负荷矩阵
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要包括反思学习、疑难杂症处理和决策判断。专业

扎实的临床实践能力是保证医疗质量的基础。临床

医生最重要任务就是对患者的病情进行正确的评估

和判断，采用最佳的诊疗方案并实施，对自己做出

的诊断决策进行反思和学习，从自己或他人的过

失中吸取教训，不断提高自己的临床实践能力。研

究表明，提高医疗机构一线儿科医师对重大突发

公共卫生事件，传染性极强疾病的决策判断能力

非常重要[14-16]。值得注意的是，儿科医师自身具有一
定的特殊性，面对患者群体年龄较小，有时无法或者

难以准确表达出真实的病情和感受，且往往不会主

动配合医生检查。因此，儿科医师能够在诊疗过程

中，耐心地面对患儿，冷静地处理家属因焦虑而产生

的不良情绪，对难以准确描述的病情有一定的洞察

力，能够进行准确的分析判断是儿科医师必备特质

和临床业务能力。

3.1.2卓越持续能力 鉴别胜任力模型中卓越持续能

力因素，是指儿科医师在其工作中所具有的比较稳

定的积极心理倾向，是追求卓越工作取得高绩效所

需的能力，也是主观能动性的体现，其中包括科普传

播力、成就取向和创新能力。如今，越来越多的儿科

医师已意识到科普的重要性，医学科普是促进儿童

健康的重要途径，不仅有助于提高自我健康管理能

力，预防疾病的产生，还能够产生积极的疾病预后。

对儿童这一群体来说，健康知识的科普显得更为重

要，儿童时期的一些疾病若是护理不当可能会影响

一生，早期疾病的发现和治疗更有助于恢复。当然，

医疗知识的科普也要因人而异，如何把复杂的医学

知识转化成儿童和儿童家属能够理解的内容也是儿

科医师的必修课。医学科普是改善医患关系的重要

手段，通过科普活动可以有效减少医生和患者之间

对于疾病的信息不对称，从而减少医患双方的沟通

障碍，增加医患间的信任，提高患者满意度。随着网

络科技的发展，科普传播的主要途径由报纸、广播、

电视、海报等逐渐转向公众号、短视频、直播等新媒

体渠道，不再受时间和空间的限制，科普的受众群体

亦逐渐扩大。然而新媒体的出现，也导致了伪科普

的快速传播，使不具有专业知识的人真假难辨，甚至

选择相信伪科普的内容，导致病情延误和恶化。因

此，儿科医师传递正确、及时的科普知识是十分重要

的。值得注意的是，在胜任特征重要度问卷调查中，

科普传播力的得分相对较低。一方面是因为繁忙的

工作使得儿科医师无暇顾及科普活动，另一方面是

科普意识的不足、科普的主观能动性不强。因此，医

院应培养儿科医师的主动科普意识，提高科普能力，

或者利用新媒体平台，创新科普形式，制作出趣味

性、权威性于一体的科普作品来面向儿童群体。

其次，成就取向和创新能力亦是体现卓越儿科医

师的重要指标。优秀的儿科医师具有较强的成就取

向，愿意不断地给自己设定更高、更有挑战性的目标，

并为之努力。医学作为一门自然科学，其生命力在于

创新。党的十九大报告指出，创新是引领发展的第一

动力。医疗技术和医学人才的发展都需要创新。只有

不断学习和掌握新的知识与技能，从临床出发进行不

断地思考与探索，树立创新理念，才能更好地提升医

生的临床实践能力，有更好的武器对抗疾病[17，18]。
3.1.3关系管理能力 鉴别胜任力模型中的第 3个维
度是关系管理能力，它是指儿科医师在工作中需要

具有较高的情商，并要求儿科医师不断调整自己的

行为以适应变化的需求和角色，包括关系建立和自

信。对于儿科医师来说，根据胜任力冰山模型，这些

处于海平面以下的特征虽然与具体的工作直接关系

较少，但也潜移默化地影响着工作，对工作绩效有着

间接的影响。一名优秀的儿科医师，除了要拥有精良

的医术之外，还应具备积极与患儿以及患儿家属关

系建立的能力。由于儿童疾病存在起病急、变化快等

特点，当儿童患病或病情变化时，家长难免会出现紧

张和焦虑的情绪。此时，儿科医师不仅要站在患者及

患者家属的角度，设身处地体会他们的情绪，同时也

需要对自己的诊断自信果敢，优秀的儿科医师对每

一个患儿的诊断都是一丝不苟的，其自信是由扎实

的基础知识、广博的见识和负责的态度形成的，并不

是盲目的刚愎自用。

3.2儿科医师鉴别胜任力模型建构的意义 本研究

结果显示，鉴别胜任力特征包括 3 个一级指标和
10个二级指标，解释的方差百分比从小到大分别是
临床业务能力、卓越持续能力、关系管理能力，说明

临床业务能力在儿科医师的岗位胜任力中最重要。

在探究胜任力特征过程中，充分考虑了儿科疾病的

特点和儿科医师实际工作内容，全面覆盖了儿科医

师所必备的能力和职业特质。以往关于胜任力模型

的建构大都基于质性的角度去进行研究，而本研究

67

医
 学
 信
 息



卫生管理信息学
第 37卷第 2 期 医学信息 Vol. 37 No.2

2024年 1月 Journal of Medical Information Jan. 2024

通过实证研究的方式，为建立优秀儿科医师人才培

养体系构建提供理论依据。通过科学方法分析提炼

出住院医师胜任力特征，能够快速实现优秀儿科医

师培养路径的可测量、可复制，对于那些已经选拔上

的儿科医师的培养，更能够结其实际情况，基于胜任

力特征，建立合适的专科医师培养规划与职业发展

规划，培养符合新时代要求的优秀儿科医师人才，为

各大医院扩充儿科人才队伍，在解决儿科医师短缺

的同时，保证儿科医师培养质量。最后，儿科医师对

该岗位胜任力特征要求的了解，会帮助医师对自身

进行客观分析与评价，在工作中提升自己[19，20]。
3.3不足与展望 本研究局限在于虽然采取量化研

究的方法对儿科医师胜任力特征进行探究，然而目

前的样本尚未覆盖全国所有省份，样本数量有待增

加。另外，由于各个省份儿科医院及意识职责规范

的情况差异较大，且上海作为我国发达城市的代表，

其儿科医院常常是拥有较优的物资和人力资源，那

么以上海的儿科医师作为研究对象所形成的儿科医

师胜任力模型是否能推论至全国值得进一步深入研

究。此外，本研究只是构建科学的理论模型，模型还

需要根据日后的实际应用加以更新和调整，从而更

好地发挥胜任力模型的作用。今后需要通过对模型

进行拟合、验证，以及在更大范围内验证，形成儿科

医师岗位胜任力评价的金标准。

3.4结论 本研究构建了由 10个鉴别胜任特征项目
构成临床业务能力、卓越持续能力和关系管理能力

3大维度的儿科医师鉴别胜任力结构模型。本研究
所提取的卓越儿科医师胜任力特征要素具有一定代

表性，对该岗位人员的选拔培养和考核评价有指导

意义，同时对上海市“优秀儿科医生”培养具有理论

意义和现实意义。
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